Numer sprawy AT.Z.2150.47.1.2023 Zamos¢, dnia 15 wrzesnia 2023 r.

Zamawiajacy:

Samodzielny Publiczny
Szpital Wojewddzki

im. Papieza Jana Pawla II

ul. Al. Jana Pawta II 10
22-400 Zamos¢

tel. (84 ) 677 33 33

e-mail: szpital@szpital.zam.pl

Zaprasza do zlozenia oferty
w postepowaniu o udzielenie zaméwienia do 130 000 z na:
wDostawe spirometru i aparatu EKG
dla potrzeb Oddzialu Pediatrycznego
w Samodzielnym Publicznym Szpitalu Wojewo6dzkim
im. Papieza Jana Pawla Il w ZamoSciu.”

kod CPV:33123200-0, kod CPV: 33100000-1

I. Okreslenie przedmiotu zamowienia:
Szczegdlowy opis przedmiotu zamowienia stanowi Zatgcznik nr 1 do niniejszego zaproszenia.

Przedmiot zamo6wienia zostal podzielony na dwa zadania.
Oferte mozna ztozy¢ na cato$¢ przedmiotu zamdwienia lub na kazde zadanie oddzielnie (oferta
czesSciowa).

II. Wymagany przez Zamawiajacego termin realizacji zamowienia:

- OKres do 14 dni od daty zawarcia umowy.

II1. Sposob sporzadzenia oferty:

1.
2.

W

e

Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng ofertg.

Oferta musi zawiera¢ wypeliony ,Formularz oferty wykonawcy” (zgodny w tresci

z przedstawionym wzorem) oraz nw. dokumenty:

2.1. Zatgcznik nr 1 do zaproszenia -Opis przedmiotu zamdwienia

2.2. Zatacznik nr 3 do zaproszenia -Formularz oferty cenowe;j

2.3. Aktualny odpis z wiasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci
gospodarczej, wystawiony nie wczesniej niz 6 miesigecy przed uplywem terminu sktadania ofert.

2.4. Petnomocnictwo do podpisania oferty, o ile prawo do podpisania oferty nie wynika z innych
dokumentow ztozonych wraz z oferta.

2.5. Oswiadczenie z art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. 0 szczegdlnych rozwigzaniach
w zakresie przeciwdzialania wspieraniu agresji na Ukraing oraz shuzacych ochronie
bezpieczenstwa narodowego zgodne z Zalacznikiem Nr 6 do Zaproszenia.

Kazdy dokument sktadajacy si¢ na oferte¢ musi by¢ czytelny.

Oferta musi by¢ podpisana przez Wykonawce zgodnie z zasadami reprezentacji wskazanymi

we wlasciwym rejestrze lub ewidencji dziatalnosci gospodarczej. Jezeli osoba podpisujaca oferte

dziala na podstawie pelnomocnictwa, to musi ono w swojej tresci wyraznie wskazywaé uprawnienie
do podpisania oferty. Dokument pelnomocnictwa musi zosta¢ ztozony jako czgs¢ oferty.

Oferta musi by¢ sporzadzona w jezyku polskim.

Zaleca sig, aby:

6.1. strony oferty byty kolejno ponumerowane,

6.2. formularz cenowy nie byt sporzadzony odrecznie.

Oferte nalezy umiesci¢ w zamknigtej kopercie, uniemozliwiajacej odczytanie jej zawartosci

bez uszkodzenia. Koperta winna by¢ oznaczona nazwa i adresem Wykonawcy, zaadresowana:
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8.

Samodzielny Publiczny Szpital Wojewédzki
im. Papieza Jana Pawla Il w Zamosciu
ul. Al. Jana Pawla II 10
22-400 Zamos¢
1 opisana:
postepowanie nr AT.Z.2150.47.1.2023.
sDostawa spirometru i aparatu EKG”
Nie otwiera¢ przed 29.09.2023 r. do godz 14.00

Przed uptywem terminu sktadania ofert Wykonawca moze wprowadzi¢ zmiany do zlozonej oferty lub

ja wycofaé. Zardwno zmiana, jak 1 wycofanie oferty winny by¢ doreczone Zamawiajagcemu na piSmie

pod rygorem niewaznosci przed uptywem terminu sktania ofert.

IV. Miejsce i termin skladnia ofert.

1.

2.

Wykonawca sktada oferte w siedzibie Zamawiajacego, w pok. 248 (Kancelaria Szpitala), w terminie
do dnia 29.09.2023 r. do godz. 13.00.

Oferta otrzymana przez Zamawiajgcego po terminie sktadania ofert zostanie niezwlocznie zwrocona
Wykonawcy.

V. Udzielanie wyjasnien dotyczacych zaproszenia do zlozenia ofert.

Wykonawca moze zwrdci¢ si¢ do Zamawiajgcego z prosbg o wyjasnienie treSci zaproszenia
do zlozenia ofert — nie pdzniej niz 3 dni robocze przed terminem zlozenia ofert. Zamawiajacy
niezwlocznie zamie$ci odpowiedz na swojej stronie internetowej (w zaktadce do 130 000 zt).

Do kontaktowania si¢ z Wykonawcami Zamawiajacy wyznacza nw. 0soby:
1. w sprawach merytorycznych - Anna Skrok tel. (84) 677 32 75
- Agnieszka Majcher tel. (84) 677 36 58

2. w sprawach formalnych — Iwona Krawczuk tel. (84) 677 32 80

Oferty zostang otwarte w siedzibie Zamawiajacego w pokoju nr 212, w dniu 29.09.2023 r. o godz.

Bezposrednio przed otwarciem ofert Zamawiajacy poda kwote jaka zamierza przeznaczy¢

1.

2. Pytania nalezy kierowac na adres:
Samodzielny Publiczny Szpital Wojewddzki
im. Papieza Jana Pawla Il w Zamosciu
ul. Al. Jana Pawta II 10
22-400 Zamos¢
e-mail: szpital@szpital.zam.pl

3.

VI. Miejsce i termin otwarcia ofert.

1.
14.00.

2. Otwarcie ofert jest jawne.

3.
na sfinansowanie zamowienia.

4.

W trakcie otwarcia ofert Zamawiajacy odczyta nazwe i adres Wykonawcy oraz informacje dotyczace
ceny oferty.

VII. Krvteria wyboru oferty najkorzystniejszej

1.

Ponizej podajemy kryterium wyboru ofert:

Cena — 100 %
Za najkorzystniejszg zostanie uznana oferta o najnizszej cenie.
Jezeli nie bedzie mozna dokona¢ wyboru oferty najkorzystniejszej ze wzgledu na to, ze zostaly
ztozone dwie lub wigcej ofert o takiej samej cenie, Zamawiajacy wezwie Wykonawcow, ktorzy
ztozyli te oferty, do ztozenia w wyznaczonym terminie ofert dodatkowych.
Ceny musza by¢ wyrazone w polskich ztotych i musza by¢ podane zgodnie z obowigzujacym
w Polsce systemem monetarnym (zaokraglone do dwoch miejsc po przecinku).

VIII. Udzielenie zamoéwienia

1.
2.
3.

Zamawiajacy udzieli zamowienia Wykonawcy, ktorego oferta zostanie uznana za najkorzystniejsza.
Wynik rozstrzygnigcia postgpowania zostanie umieszczony na stronie internetowej Zamawiajacego.
Informacja be¢dzie zawiera¢ nazwe i adres Wykonawcy oraz ceng brutto oferty najkorzystniejsze;.
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4. Po wyborze najkorzystniejszej oferty, Zamawiajacy wysle do Wykonawcy umowe.

5. Wykonawca, ktory zlozyt oferte najkorzystniejsza bedzie zobowigzany do podpisania umowy
wg wzoru przedstawionego przez Zamawiajgcego i na okreslonych w niej warunkach w terminie 30
dni od dnia opublikowania informacji o wyborze oferty na stronie internetowej Zamawiajgcego.

IX. Uniewaznienie postepowania.

Zamawiajacy moze uniewaznic¢ postepowanie wowczas gdy:

1. Nie ztozono Zadnej oferty spelniajacej wymogi zaproszenia do ztozenia ofert.

2. Cena najkorzystniejszej oferty przewyzszy kwote jaka Zamawiajagcy zamierza przeznaczy¢
na sfinansowanie zamowienia.

3. Wystgpita zmiana okoliczno$ci powodujgca, ze prowadzenie postgpowania lub wykonanie
zaméwienia nie lezy w interesie Zamawiajacego.

X. Odrzucenie oferty.
Oferta podlega odrzuceniu:
1. Nie odpowiada wymaganiom Zamawiajacego wskazanym w zaproszeniu.

2. Nie zostata ztozona w formie pisemne;.

3. Wykonawca nie wykazal wlasciwego umocowania dla osoby podpisujacej oferte.

4. Zostata zlozona po terminie skladania ofert jest niewazna na podstawie przepisow Kodeksu
Cywilnego.

Zalaczniki:

1. Zatacznik nr 1 -Opis przedmiotu zaméwienia
. Zalacznik nr 2 - Oferta wykonawcy.
. Zalacznik nr 3- Oferta cenowa.
Zalgcznik nr 4- Klauzula informacyjna.
. Zalacznik nr 5 - Wzor umowy.
Zatacznik nr 6 - Oswiadczenie Wykonawcy.

Adam Fimiarz
/-/
Dyrektor
Samodzielnego Publicznego Szpitala Wojewddzkiego
im. Papieza Jana Pawtla Il w Zamos$ciu
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